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hubo ningún caso de ingestión de tóxicos.
En cuanto al uso de antibióticos, en un
16% de los niños atendidos se recomendó
un tratamiento antibiótico (fig. 1) y las fa-
ringoamigdalitis fueron las que mayor uso,
en cifras absolutas, tuvieron. Los diagnós-
ticos que implicaron una mayor probabili-
dad de tratamiento antibiótico fueron: si-
nusitis (el 100% de los niños con este
diagnóstico recibieron prescripción anti-
biótica), flemón dentario (90%), amigdali-
tis (76%) y otitis (68%).
La derivación al hospital fue más fre-
cuente cuando se consultaba por trauma-
tismo o dolor, sobre todo dolor abdomi-
nal. Por diagnósticos, la causas más
frecuentes de derivación hospitalaria fue-
ron la sospecha de abdomen agudo y la
sospecha de fractura o complicación en
un traumatismo.
Discusión. El centro de salud elegido para
la realización de este estudio tiene unas ca-
racterísticas especiales, como aislamiento
(núcleo de montaña alejado del hospital de
referencia), zona rural y envejecimiento de-
mográfico, que han de ser tenidas en cuen-
ta en el análisis de los resultados. A dife-
rencia del medio urbano, la práctica
totalidad de la población consulta inicial-
mente en el PAC.
Hay diversos trabajos que analizan los
motivos de consulta pediátrica en Es-
paña. Aunque provienen de diferentes
tipos de población y de consulta, los
diagnósticos más frecuentes fueron las
infecciones respiratorias y el catarro de
vías altas, seguidos por las otitis media
agudas y la faringoamigdalitis3,4. En
nuestro estudio, las frecuencias son
concordantes con éstas, aunque al tra-
tarse de urgencias predomina la fiebre
sin foco.
Las infecciones respiratorias generan una
enorme prescripción de antibióticos en Es-
paña5. En < 14 años, un 58-60% de los que
consultan por infección respiratoria recibe
tratamiento antibiótico. Por diagnósticos,
se precriben antibióticos en el 82-98% de
las amigdalitis, el 94% de las otitis, el 30-
37% de los catarros de vías altas y el 35%
de los síndromes gripales.
En nuestro análisis cabe destacar la fre-
cuencia, claramente inferior, de prescrip-
ción de antibióticos. Es posible que este
hecho esté marcado por la recomendación
de observación inicial y control en las 24-
48 h siguientes para las consultas por fiebre
o síntomas respiratorios.
Las cifras de derivación hospitalaria, da-
das las características de la atención en
nuestro medio, no son comparables con
otras cifras publicadas referidas a servi-
cios de urgencias urbanos o a horarios
matutinos6. En nuestro medio, la deriva-
ción hospitalaria del 9% responde a la ne-
cesidad de realizar exploraciones comple-
mentarias que aclaren el diagnóstico o el
tratamiento.
La fiebre y el dolor son los motivos más
frecuentes de consulta. Los equipos de
atención primaria ofrecen una adecuada
cobertura sanitaria y, además, contribuyen
a una mejor utilización de los servicios de
urgencia hospitalarios.
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Estudio de la presencia de
animales domésticos: gatos
y perros, y su papel en el
asma, la rinitis alérgica y la
dermatitis atópica en niños
Objetivo. Describir la prevalencia de asma,
rinitis alérgica (RA) y dermatitis atópica
(DA) en niños de Valencia y el papel de la
presencia de animales (gato y perro) en el
domicilio del niño en la presencia de mani-
festaciones de asma, RA y DA.
Diseño. Estudio retrospectivo con 2 estu-
dios transversales, uno el primer año de vi-
da del niño y el segundo en referencia al
año anterior a la realizacion de la encuesta.
Emplazamiento. Un total de 78 centros de
enseñanza, 50 de carácter público y el res-
to, privado, ubicados en Valencia.
Participantes. La población de estudio fue
de 4.387 niños seleccionados mediante un
muestreo por clúster representativo del to-
tal que cursaba sus estudios. Se establecie-
ron como criterios de inclusión, la edad de
8-15 años y residentes en la ciudad.
Mediciones principales. Se utilizó la en-
cuesta validada del estudio ISAAC (Inter-
national Study of Asthma and Allergy in
Childhood)1,2, compuesta por un cuestio-
nario sobre síntomas de asma, RA y DA.
Consta de preguntas sobre factores medio-
ambientales (los contaminantes, las carac-
terísticas del domicilio, los hábitos del niño
y de los padres)1-3.
La exposición se consideró entre los niños
que respondieron afirmativamente a las
Palabras clave: Niños. Asma. Rinitis
alérgica. Dermatitis atópica.
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preguntas sobre la presencia de animales en
el domicilio durante el primer año de vida
o en los 12 meses previos a la realización
del estudio.
Los niños que habían sido diagnosticados
por un médico especialista fueron conside-
rados como asmáticos, con RA o con DA.
La prevalencia y el riesgo (odds ratio [OR]),
con un intervalo de confianza (IC) del
95%, se calcularon en relación con la expo-
sición al animal doméstico durante el pri-
mer año y el año anterior a la realización de
la encuesta, para las manifestaciones atópi-
cas.
Resultados. El 12,4% estaba diagnostica-
do de asma, el 13,8% de alergia y el 12,9%
de DA. El 25,2% (n = 1.110) de los niños
había tenido gato y/o perro en su domicilio
durante el primer año, de los cuales desa-
rrollaron asma el 12,9%, RA el 14,5% y
DA el 12,2%. Esto supone un riesgo de as-
ma por la compañía de animales domésti-
cos del 1,1 (IC del 95%, 0,9-1,3) (tabla 1).
En relación con la exposición durante el
año anterior a la realización del estudio,
el 44,6% (n = 1.957) de los niños afirmó
haber tenido animales domésticos. De és-
tos, el 11,6% había sido diagnosticado de
asma, el 13,4% de RA y al 13,4% de DA.
La OR de DA fue de 1.1 (IC del 95%, 0,9-
1,3).
Discusión y conclusiones. Se observa una
asociación entre la exposición a animales
domésticos y el diagnóstico de asma y, más
concretamente, la severidad de las manifes-
taciones atópicas, debido probablemente a
la sensibilización que provoca en el 15-
60% de los niños4. Ésta puede ser la causa
de las crisis de asma aguda, ya que se iden-
tifica asociado con una hiperrespuesta
bronquial prolongada5. Sin embargo, esta
asociación es controvertida3, por lo que se-
ría necesario realizar más estudios sobre es-
te tema.
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Perfil del médico de familia
que investiga: extrapolación
a partir de la oferta pública
de empleo de Galicia
Objetivo. Análisis de la actividad investi-
gadora de los médicos de familia gallegos
(MFG).
Diseño y emplazamiento. La información
se obtuvo del listado de puntuaciones de la
fase de selección de la oferta pública de
empleo (OPE)1. Se establecieron 2 grupos
de comparación: en el grupo de control se
incluyeron los MFG sin publicaciones y
en el segundo grupo los que tenían alguna.
Las variables independientes fueron el se-
xo y los méritos considerados por la OPE:
experiencia profesional (EP), memoria
Palabras clave: Investigación.
Publicaciones. Atención primaria.
TABLA 1 Prevalencia y riesgo de asma. Rinoconjuntivits alérgica y dermatitis atópica 
en niños expuestos a animales domésticos
Animales domésticos Niños Asma Rinitis alérgica Dermatitis atópica
N N P (%) IC del 95% OR IC del 95% N P (%) IC del 95% OR IC del 95% N P (%) IC del 95% OR IC del 95%
Total 4.387 547 12,4 11,5-13,5 606 13,8 12,8-14,8 567 12,9 11,9-13,9
El primer año
No 3.277 403 12,2 11,2-13,4 1 – 445 13,5 12,4-14.8 1 – 431 13,1 12,0-14,3 1 –
Sí 1.110 144 12,9 11,0-15,1 1,1 0,9-1,3 161 14,5 12,5-16,7 1,0 0,9-1,3 136 12,2 10,4-14,3 0,9 0,7-1,1
El año anterior
No 2.430 319 13,1 11,8-14,5 1 – 343 14,1 12,7-15,5 1 – 304 12,5 11,2-13,9 1 –
Sí 1957 228 11,6 10,2-13,1 0,9 0,7-1,0 263 13,4 11,9-15,0 0,9 0,8-1,1 263 13,4 11,9-15,0 1,1 0,9-1,3
N: número de niños; P(%): prevalencia; OR: odds ratio; IC del 95%: intervalo de confianza del 95%.
